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RESUMEN

Obijetivo: Identificar la frecuencia de sindrome de Burnout y su relacién con
carga laboral y estilos de vida saludables en personal profesional, técnico y

administrativo del Ministerio Publico de Tacna, 2022.

Material y método: Estudio observacional de corte transversal, prospectivo y
analitico, en el nivel de estudios relacional se trabajo con el personal profesional
y técnico del Ministerio Publico Departamental de Tacna, la muestra estuvo
representada por 200 trabajadores que reunieron los criterios de inclusion.

Resultados: El 10.5% de la muestra en estudio presenta sindrome de burnout
que requeriria intervencion clinica para su manejo personalizado, luego el 24%
manifiesta un alto agotamiento emocional, el 48% del personal manifiesta una

alta despersonalizacion.

Conclusiones: Existe una alta asociacion entre habitos saludables y la presencia
de sindrome de burnout (p:0.00).

Palabras clave: Estilo de vida, Burnout, Carga laboral, fiscalia, Ministerio

publico, personal.



ABSTRACT

Objective: To identify the frequency of Burnout syndrome and its relationship
with workload and healthy lifestyles in professional, technical and

administrative staff of the Tacna Public Prosecutor's Office, 2022.

Method: Cross-sectional, prospective and analytical observational study, at the
relational study level, we worked with the professional and technical staff of the
Departmental Public Ministry of Tacna, the sample was represented by 200

workers who met the inclusion criteria.

Results: 10.5% of the sample under study present burnout syndrome that would
require clinical intervention for personalised management, then 24% manifest

high emotional exhaustion, 48% of the staff manifest high depersonalisation.

Conclusions: There is a high association between healthy habits and the

presence of burnout syndrome (p:0.00).

Key words: Lifestyle, Burnout, Workload, Public Prosecutor's Office, Public
Prosecutor's Office, staff.
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INTRODUCCION

Es altamente probable y quiz&s muy frecuente que el sindrome de Burnout se dé
de forma muy comun en los abogados, fiscales, y personal que labora en el poder
judicial y que esté pasando en forma desapercibida por la salud ocupacional en
nuestra sociedad. Se sabe que problemas en la salud mental redundara en una
mala calidad de vida y sus consecuencias seran un mal desempefio laboral con
consecuencias en la propia vida del profesional; pero, sobre todo, en las
personas que depositan su confianza para la administracion de justicia. El
agotamiento, la despersonalizacion y afectaciones emocionales estan
relacionados de modo directo al estilo de vida de personas con alta carga laboral
y de responsabilidad, convirtiendo también a estos trabajadores en un grupo
vulnerable con probable riesgo de patologias organicas asociadas a su salud
mental. En el presente estudio se abordara la frecuencia de sindrome de Burnout,
medir sus dimensiones (Desgaste emocional, Despersonalizacion y Realizacion
personal) segun factores sociodemogréaficos y laborales, asi como explorar si
estos se encuentran asociados al estilo de vida saludables en personal

profesional, técnico y administrativo del Ministerio Publico de Tacna al 2022.

Los resultados servirdn para aportar directamente en las estrategias a
desarrollarse en dicha institucion a través del area de salud ocupacional, asi
como para la identificacion de los casos de mayor relevancia que permitan

redisefiar esas estrategias de abordaje médico preventivo.



CAPITULO1

EL PROBLEMA

1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

El hecho de escuchar, observar y luego detallar sucesos
traumaticos a efectos del proceso legal en algunos casos puede
perjudicar a los abogados que necesitan trabajar estrechamente con
clientes, victimas y testigos (1). Muchos abogados, especialmente
fiscales estan expuestos a traumas en su trabajo diario, y en la profesion
juridica se reconoce poco el efecto que esa exposicion puede tener en su
bienestar y eficacia. Los abogados pueden tener que relacionarse con
clientes y otras personas que han sido directamente lesionadas y
traumatizadas, escuchar descripciones graficas de la violencia, dialogar
largamente con personas traumatizadas y analizar los detalles del abuso
y las lesiones con fines legales. Todos los abogados que trabajan con
clientes traumatizados se ven afectados en algin nivel de diferentes
maneras, aunque a menudo puede no ser perjudicial o limitar su carrera.
En otros casos, la exposicion al trauma de los clientes puede provocar
dafios importantes y efectos que cambian la vida (2). El estrés es
inevitable en muchos ambitos de la practica juridica, y en la mayoria de
los casos es adaptativo. El estrés o incluso la angustia en el trabajo
profesional no siempre son traumaticos o perjudiciales; sin embargo, se
sabe que los tipos de enfermedad mental son construcciones, no

"hechos", y que varian con los cambios historicos y sociales (3)

Rigurosas investigaciones sobre la profesion juridica en Estados
Unidos (4) (5) (6) y Australia (7) (8) han confirmado que los abogados



sufren desproporcionadamente de vulnerabilidades de salud mental de
manera que reducen su eficacia laboral y bienestar familiar. En el Reino
Unido, una encuesta realizada en 2019 a 1.800 abogados revel6 que el
48% informo de un problema de salud mental en el altimo mes, frente al
38% en 2018 y el 26% en 2017(9).

Entre las experiencias mas comunes de los abogados se
encuentran el estrés y la ansiedad elevados, la depresion, el abuso de
sustancias y la ideacion suicida, a pesar del perfil fuerte o robusto que
los abogados suelen afirmar (10) (11). Otras causas que pueden
contribuir a los problemas de salud mental de los abogados son las
condiciones de trabajo que conducen a la fatiga por excesivo trabajo o
carga laboral (12) (13)

Lo preocupante de lo abordado es que no existen estudios locales
o0 regionales que describan esta problematica en este importante grupo
de profesionales, en cuyas manos se movilizan responsabilidades que
tienen que ver directamente con el bienestar de muchas personas. No se
reportan publicaciones al respecto ni estudios de analisis exploratorio o
descriptivo.

1.2 FORMULACION DEL PROBLEMA

¢Cudl es la frecuencia de sindrome de Burnout y su relacion con carga
laboral y estilos de vida saludables en personal profesional, técnico y

administrativo del Ministerio Publico de Tacna, 2022?



1.3 OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

1.3.1 OBJETIVO GENERAL

Identificar la frecuencia de sindrome de Burnout y su relacion

con carga laboral y estilos de vida saludables en personal

profesional, técnico y administrativo del Ministerio Publico de
Tacna, 2022.

1.3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

a)

b)

Determinar la frecuencia de sindrome de Burnout segun
factores laborales en personal profesional, técnico y

administrativo del Ministerio PUblico de Tacna, 2022.

Medir las dimensiones de sindrome de Burnout (Desgaste
emocional, Despersonalizacion y Realizacion personal)
segun factores sociodemograficos y laborales en personal
profesional, técnico y administrativo del Ministerio Publico
de Tacna, 2022.

Relacionar las caracteristicas de Burnout y sus dimensiones
segin los estilos de wvida saludables, factores
sociodemograficos y laborales en personal profesional,
técnico y administrativo del Ministerio Publico de Tacna,
2022

10



1.4 JUSTIFICACION

En el campo de la medicina, cada vez cobra mayor importancia la Salud
Ocupacional como medida de prevencion de los grandes dafios
vinculados al trabajo de las personas, lugar donde generalmente pasamos
la mayor parte de nuestras vidas.

Esta investigacion aborda el probable trauma en muchas areas de los
servicios humanos profesionales que podrian informar y mejorar nuestra
comprension de las personas que se dedican a la préctica juridica y en
especial a la parte acusadora. Se explora su relacion con habitos
laborales y estilos de vida saludables en ellos hechos recientes de los
profesionales, técnicos y administrativos del Ministerio Publico de
Tacna y poder discutir las controversias sobre el reconocimiento del
stress emocional y de personalizacion que estigma la salud mental en la
profesion juridica. Los resultados podran servir para ayudar al personal
responsable de la gestion publica en el Ministerio de Salud, en especial
al area de Salud Ocupacional, y considerar la politica, las practicas y las
estrategias de prevencion informadas con un trabajo mas individualizado

reconociendo el valor del autocuidado.

11



CAPITULO I

REVISION DE LA LITERATURA

2.1 ANTECEDENTES DE INVESTIGACION

2.11

INTERNACIONALES

Iversen et al en su trabajo de investigacion “Prevalence and
predictors of secondary trauma in the legal profession: a
systematic review” refiere se ha incrementado el escrutinio de
las profesiones que experimentan de forma menos evidente los
efectos adversos de la exposicion indirecta al estrés y ansiedad.
En las profesiones juridicas, la exposicion repetida a clientes que
han sufrido traumas constituye una parte importante de la funcién
de los abogados, procuradores y jueces. Con su estudio se
propuso explorar la prevalencia y los factores de riesgo del
trauma secundario informado por dichos profesionales del
derecho. Se puso a buscar la informacién en siete bases de datos
psicolégicas y juridicas permitid obtener 10 articulos para su
revision. La evaluacion de la calidad revel6 varias deficiencias
metodoldgicas en los articulos revisados. Los resultados
indicaron una prevalencia comparativamente alta de trauma
secundario en los profesionales del derecho, y destacaron los
predictores y correlatos del trauma secundario (género,
experiencia laboral, trauma personal y nivel de exposicion). La
revision destaco la significativa variabilidad entre los estudios,

lo que dificulta las comparaciones sistematicas, asi como la
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necesidad de realizar mas estudios conceptualmente coherentes

y cientificamente sélidos.(14)

Grabowski et al en “Work ethic, organizational commitment
and burnout” investig6 acerca de la relacion entre la ética del
trabajo, el compromiso organizacional y el burnout laboral. Por
lo que investigaron una muestra de empleados que representaban
a diferentes industrias y empresas, ente abogados, especialistas
en TI, médicos, oficinistas, profesores y ferroviarios (N = 335).
Para medir el burnout laboral se utiliz6 la adaptacion polaca del
Burnout Questionnaire que se compone de 4 dimensiones del
burnout: agotamiento psicofisico, deterioro de las relaciones,
sensacion de fracaso profesional y desilusion. El estudio muestra
que las dimensiones de la ética laboral y el compromiso
organizacional se correlacionan negativamente con el
agotamiento laboral. Los predictores significativos que pueden
reducir el agotamiento laboral incluyen el trabajo como un deber
moral, el valor del trabajo duro, el trabajo como un valor central
de la vida, la aversion al tiempo libre y la moralidad como
dimensiones de la ética del trabajo y el compromiso afectivo.
Algunas dimensiones de la ética laboral y el compromiso
organizacional constituyen recursos laborales y pueden
disminuir el agotamiento laboral. La ética de trabajo y el
compromiso afectivo y normativo reducen la sensacién de
desilusion(15)

Nickum et al en su estudio “Burnout among lawyers: effects
of workload, latitude and mediation via engagement and
over-engagement” refiere que la profesion de abogado esta

13



sujeta a muchos estereotipos y es dificil encontrar cifras en
Francia sobre la realidad de las dificultades psicoldgicas en esta
profesion. El burnout es un problema especialmente importante
entre estos profesionales. El ejercicio de la abogacia puede
implicar altos niveles de estrés y agotamiento. Este estudio
pretendia comprobar como influian en el agotamiento la carga de
trabajo, la latitud y el compromiso. Un cuestionario
autoadministrado fue completado por 181 abogados franceses.
Segun los resultados, el nivel de agotamiento entre los abogados
disminuia con la latitud de decision, pero aumentaba con la carga
de trabajo. Los analisis de mediacion mostraron que el
compromiso laboral y la sobrecarga tenian un papel mediador
total entre la latitud y el burnout. EI exceso de compromiso
desempefié un papel mediador parcial entre la carga de trabajo y
el burnout. De estos resultados se desprenden varias
implicaciones practicas.(16)

Azeem et al en su investigacion “Lawyers Problems and their
Relationship with Perceived Stress and Occupational
Burnout: A Study on Lawyers Practicing Civil and Criminal
Law” tuvo como principales objetivos del estudio identificar el
nivel de estrés percibido y de burnout entre los abogados y
dilucidar la relacion entre diversos problemas laborales entre los
abogados civiles y penales. También se estudié el efecto
mediador entre la percepcion de los problemas de los abogados,
con respecto a la naturaleza de la especializacion (es decir,
derecho penal y civil), el estrés percibido y el agotamiento. Este
estudio transversal y correlacional se realiz6 sobre una muestra

de N = 535 abogados de tribunales penales y civiles, n = 255
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(47,7%) y n = 280 (52,3%), una relacion respectivamente. Se
administraron la Escala de Percepcion de Problemas de los
Abogados (LPPS), el Inventario de Burnout de Oldenburg (OBI)
y la Escala de Estrés Percibido (PSS). Se encontrd que el estrés
laboral y el desgaste profesional estaban relacionados
positivamente. Los abogados de los tribunales penales declararon
tener mas estrés y mas problemas familiares que los abogados de
los tribunales civiles. Los abogados con mayor experiencia
informaron de menores niveles de estrés. Los resultados de la
regresion maultiple muestran que los problemas financieros y la
participacion de la policia predicen significativamente el estrés
laboral. También se encontr6 un efecto mediador de los
problemas percibidos entre el tipo de especializacion y el estrés
y el agotamiento. En general, los abogados con menos
experiencia y los de los tribunales penales se enfrentan a méas
problemas relacionados con la familia, las finanzas y la

seguridad, y también perciben mas estrés y agotamiento.(17)

Chlap et al en la investigacion “Relationships between
workplace characteristics, psychological stress, affective
distress, burnout and empathy in lawyers” refieren que
estudios recientes indican que los abogados tienen mayor
probabilidad de presentar signos de estrés, ansiedad, depresion y
agotamiento que otros grupos profesionales y la poblacion en
general. Los articulos de opinion han sugerido que la cultura del
lugar de trabajo y las caracteristicas del ejercicio de la abogacia
pueden explicar el malestar. Sin embargo, ningln estudio
empirico ha considerado el efecto potencial de los factores en la

salud mental de los abogados ni ha evaluado el impacto potencial
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de la salud mental de los abogados en sus clientes. La empatia es
un componente esencial de la practica juridica, especialmente
durante las interacciones con los clientes; y las investigaciones
anteriores en médicos han demostrado que el estrés, la ansiedad,
la depresion y el agotamiento estan asociados a una baja empatia.
Este estudio examind la relacion entre las caracteristicas del lugar
de trabajo, el estrés psicoldgico, el malestar afectivo (es decir, la
ansiedad, la depresion), el agotamiento y la empatia en los
abogados. Los abogados de la practica privada y de la empresa
(n = 200) completaron un cuestionario en el que se preguntaba
por el estrés laboral, el apoyo del supervisor y de la organizacion,
el estrés, la angustia afectiva, el agotamiento y la empatia. Los
analisis mostraron que el estrés psicolégico y el agotamiento de
los abogados estaban relacionados con un mayor estrés laboral y
una falta de apoyo organizativo percibido, y a su vez, el estrés
psicologico y el agotamiento estaban asociados a una baja
empatia en los abogados. Los resultados sugieren que los lugares
de trabajo estresantes y carentes de apoyo pueden contribuir al
estrés, el malestar afectivo y el agotamiento en los abogados, lo
que puede tener implicaciones en las interacciones abogado-
cliente.(18)

2.2.2 NACIONALES

Montenegro Vega en su trabajo “Engagement, Satisfaccion
Laboral Y Sindrome De Burnout En Fiscales De La
Provincia De Jaén” Los investigadores aplicaron los
instrumentos adecuados a su investigacion para recopilar datos
sobre el sindrome de Burnout, la satisfaccion laboral y el

entusiasmo entre los fiscales de la provincia de Jaén. El estudio
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incluyé a 15 hombres y 04 mujeres de 18 afios 0 mas que vivian
alli. El objetivo general era investigar las relaciones de los
fiscales entre si, asi como su estado emocional. El proceso de
disefio implica analizar la causa y el efecto interrelacionados para
proporcionar una explicacion no experimental, transaccional y
correlacional de los datos. Se encontrd una fuerte relacion entre
la satisfaccion laboral y el compromiso de los fiscales. Para el
60% de Buen compromiso, Alta satisfaccion laboral se
correlacioné entre si. Esto indica una correlacion directa entre
estos dos factores. Por el contrario, se encontrd6 que el
compromiso bajo se correlaciond con una tasa de sindrome de
Burnout del 53,3%; La participacion en un trabajo se
correlaciona con una tasa mas baja de Sindrome de Burnout. Se
descubridé una tasa general de Sindrome de Burnout del 53,3 %
al comparar los grupos de alto compromiso con los de bajo
compromiso. Esto indica que cuanto mayor es el compromiso,
menor es la tasa de Sindrome de Burnout. Ademas, se demostro
que el Alto Compromiso se correlacion6 con una confirmacién
del 53,3% entre las tasas de "satisfaccion laboral" y el Sindrome
de Burnout. Esto indica que una mayor satisfaccion laboral

provoca tasas mas bajas de Sindrome de Burnout..(19)

Toia et al en su trabajo “Burnout y calidad de vida profesional
en operadores de justicia que atienden violencia familiar”
determinaron la calidad de vida profesional y el sindrome de
Burnout a través de un estudio descriptivo transversal. Se
utilizaron el Maslach Burnout Inventory y el CVP-35 para
evaluar la calidad de vida profesional para el puesto de operador

de justicia. Se encuestd a un total de 50 operadores de justicia,
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cobertura del 85% de los Unicos jueces de violencia familiar de
Arequipa. Se realiz6 un analisis de correlacion entre las
dimensiones del Burnout y la calidad de vida profesional. Como
resultado, diferentes dimensiones del Burnout se relacionaron
con la calidad de vida profesional en diferentes grados. Por
ejemplo, el 52% de los operadores de justicia tenian un nivel de
desgaste laboral alto o intermedio. Ademas, el 74% de ellos
tenian un nivel de desgaste laboral muy alto o alto. En general,
el 52% de estos operadores de justicia tenian poco o ningun
agotamiento laboral. Esto demuestra que el agotamiento laboral
no afecta la calidad de vida general de los profesionales. Ademas,
el 45% de los operadores de justicia no presentaron ningdn
Burnout. No hubo correlacion significativa entre cada dimension
del Burnout y la calidad de vida profesional. El Gnico hallazgo
significativo fue la correlacién entre el Burnout y la percepcion
de calidad de vida profesional (Rho= 0,566 y p<0,001), donde a
mayor percepcion de calidad de vida profesional menor
presencia de desgaste laboral. No se encontraron diferencias
significativas entre el género respecto a la frecuencia de desgaste
laboral y frecuencia de calidad de vida profesional.(20)

Zumaeta Rojas en su investigacion “Carga laboral y
desempeniio laboral de los abogados del centro de emergencia
mujer de la comisaria de Uchuglla, afio 2020” EIl objetivo de
este estudio fue comprender la correlacion entre la presion
laboral y el desempefio laboral mediante la medicion del
rendimiento laboral del centro de emergencia para mujeres
abogadas. Esto se logr6 mediante el uso de un método de

encuesta, cuestionario y observacion. El tamafio de la poblacién
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era de 30 e incluia un centro de emergencia para mujeres
directoras, fiscales, representantes de CEM y personal de la PNP
que atienden casos de violencia contra la mujer. Los resultados
indican que regular 53.3%, regular con 53.3% de trabajadores
productivos y 56.7% de trabajadores administrativos; regular
66.7%, regular con 66.7% para motivacion, 70% para
responsabilidad, 70% para liderazgo y trabajo en equipo, y
66.7% para capacitacion y desarrollo. Resultados adicionales
indican que la relacion significativa de la carga de trabajo con el
desempefio de los abogados en el centro de emergencia de la

mujer indica directamente un valor positivo con r=0.886. (21)

Orna Tiburcio en s investigacion “Relacion entre el clima
laboral y el sindrome de Burnout en trabajadores de un
Instituto, Huanuco 2020” buscé una coincidencia entre el Clima
Laboral y el Sindrome de Burnout en un grupo particular de
trabajadores, se encontrd con los empleados de una institucion.
En este caso, se eligieron 14 empleados del Instituto de
Educacion a través de un censo aleatorio. Se utilizaron dos
cuestionarios estandarizados como fuentes de datos para el
estudio. Para analizar los resultados, los estadisticos utilizados,
las estadisticas descriptivas y las conexiones de Pearson. Las
conclusiones resultaron dtiles al examinar las hipotesis; mostro
que la mayoria de los trabajadores reportaron un alto nivel de
Clima Laboral. EI 57% de los trabajadores reportaron un
Sindrome de Burnout bajo. Y el 64% de los trabajadores
reportaron un nivel favorable de Clima Laboral. Los hallazgos
demostraron que existe una relacion negativa entre el ambiente
de trabajo y el sindrome de burnout para los empleados del
instituto. Ademas, se demostré una consecuencia indirecta entre

el clima laboral y el agotamiento emocional. La falta de relacion
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entre el clima laboral y la despersonalizacién, o realizacién
personal, indica que estos otros temas carecen de relacion con el

clima laboral.(22)

2.2 MARCO TEORICO

2.2.1 SINDROME DE BURNOUT

El sindrome de Burnout, conocido como sindrome de desgaste
profesional, sindrome de sobrecarga emocional, sindrome del
quemado o sindrome de fatiga en el trabajo fue declarado, en el
afio 2000, por la Organizacion Mundial de la Salud como un
factor de riesgo a exigencia laboral, debido a su capacidad para
influir la calidad de vida, salud mental e incluso hasta situar en
riesgo la vida del individuo que lo sufre. El sindrome de burnout
0 "sindrome del trabajador quemado"(23) tiene relacion con la
cronificacion del estrés por la carga de trabajo. EI sindrome del
trabajador quemado es fruto de distintas causas. Suele brotar
cuando coinciden elementos de riesgo particulares (baja
tolerancia a la frustracion, a la exposicion al estrés, o situaciones
vitales estresantes como cuidado de enfermos, enfermedades
graves, perdidas, etc.) y aquellos relacionados con la
organizacion (lagunas en las tareas asignadas al puesto de
trabajo, sobredimensionamiento de funciones y
responsabilidades, ambiente laboral dificil, fallas en el liderazgo
en la compafiia, sobrecarga de trabajo sostenida, presion
asistencial, falta de apoyos y recursos, etc...). El sindrome de
desgaste profesional o burnout es un estado de extenuacion de la
mente, emocional y fisico que se muestra como resultado de

exigencias agobiantes, estrés cronico o insatisfaccion laboral..
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(24,25). Una vez que una persona muestra el sindrome de
desgaste profesional, puede sentirse agotada cada dia, tener una
reaccion cinica, sentirse desmotivado e insatisfecho con su
trabajo. El sindrome de desgaste puede estar en compafiia por
indicios fisicos como por ejemplo dolores de cabeza, nauseas y
problemas para descansar. Es fundamental reconocer y intentar

temprano el sindrome de desgaste.

2.2.1.1 Perfil histérico

Este es el caso de Brunsberg y Westerlund, 2 trabajadores
sociales suecos que han admitido tener el sindrome, por
lo que son los autores de Don't Burn, y nos mencionan
"Queremos enfatizar que la palabra quemar es muy
poderosa”, y de esta manera puede equipar a una persona
con una bateria que necesita recargarse 0 recargarse
constantemente. Para Ifiaki Pifiuel y Zabala Madrid se
prefirid el concepto de carbonizacién para definir el
problema (26). EI mas cercano es probablemente el
agotamiento, por lo que el nombre Sindrome de
agotamiento parece ser la formula mas adecuada. Podria
decirse que es mas humano que profesional, ya que todos
los puntos clave cambian desde el momento en que uno
experimenta dicho sindrome. La verdad es que, en ese
momento, eso cambid su respuesta a la vida. Antes la
jornada sindical acababa cansada. Ademas, afirma estar
irritable, exhausto, letargico, sintiéndose insoportable por
mas tiempo y perdiendo el control de su historia y, peor
aun, de su propia progresion. Fue algo personal, un

cumulo de sentimientos y vivencias que cambiaron en sus
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lugares mas intimos, cambiaron su historiay le dieron una
sensacion de fracaso dramatico e incluso de culpa. El
sindrome de burnout (ardor, derretimiento, agotamiento)
fue descrito por el psiquiatra Herbert Freudenberger en
1974 y fue identificado como un proceso gradual en el
que los individuos pierden el interés por el trabajo,
pierden el sentido de la responsabilidad e incluso pueden
caer en una profunda depresién hasta la muerte. Ha
conseguido convertirse en una de las mayores expertas e

investigadoras del sindrome de burnout. (23)

Ademas, se esté irritable, exhausto, letargico, se tiene la
sensacion de que no podra soportarlo mas, pierde el
control de su vida y, lo que es peor, perdera el rumbo. Es
algo personal, un cimulo de sentimientos y vivencias que
cambiaran en sus lugares mas intimos, cambiaran su
historia y le dan una sensacion de fracaso dramatico e

incluso de culpa. (27)

El burnout es un inconveniente para la salud y la calidad
de vida, un estrés cronico, como respuesta psicofisica,
cada uno tiene su lugar debido al esfuerzo repetido, y el
individuo percibe sus resultados como ineficaces e
inadecuados frente a él en ausencia de palabras A a
continuacion, su reaccion fue el agotamiento porque

habia perdido la confianza en si misma. (28)

En su etapa mas severa, el sindrome se presenta en una
sensacién constante de ser insoportable, sentirse
impotente, a punto de colapsar, darse por vencido, sentir

que el fusible esta a punto de explotar y quemarse.

22



Su importancia como problema de salud viene apoyada
por la situacion de que la Organizacion Mundial de la
Salud, en la décima revision de la CIE (clasificacion
Mundial de Enfermedades). EI burnout es un
inconveniente para la salud y la calidad del trabajo, un
estrés cronico, una respuesta psicofisioldgica que toda
persona sufre ante los repetidos esfuerzos y situaciones

duras por la pérdida de confianza en si mismo.

En sus etapas mas severas, el sindrome se manifiesta
como una sensacion persistente de estar abrumado,
impotente, al borde del colapso, cediendo y sintiendo que

la mecha se quemara.

Su importancia como problema de salud viene avalada
por el hecho de que, en la décima revision de la CIE, la
Organizacién Mundial de la Salud ha integrado en el
Capitulo 5 sobre trastornos mentales y del
comportamiento, para ser precisos Los componentes de
la Seccion 21 emergen el estado de salud y estan dentro

de la seccion reservada en el Codigo Z273.0(23)

2.2.1.2 Medicion e interpretacion y utilidad clinica

Los 3 recursos que caracterizan practicamente al

sindrome de desgaste profesional

- Agotamiento emocional: resulta de la disminucién de
los recursos emocionales para afrontar los desafios
que te presenta tu tarea, y se manifiesta como un
cansancio constante y creciente a nivel mental, fisico

y emocional que no se corresponde con el trabajo
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ademas de estar irritable, malhumorado e
insatisfecho con el sindicato, también se mostro
insatisfecho y pesimista con su labor profesional, e

incluso dio una mala respuesta.

- Despersonalizacion: Dado que sus recursos
emocionales se han derrumbado, no puede seguir
trabajando en la misma escala. El profesional
inconscientemente decide crear una barrera entre él y
el cliente del servicio que presta como una forma de

autoconservacion.
Es como si mencionara, sino me implico sufro.

Por consiguiente, se traduce en una merma en la
efectividad en el trabajo y en reacciones de insensibilidad
y deshumanizacion, con una impronta negativa e
inclusive en ocasiones de cinismo, hacia los receptores de
su servicio; los pacientes, los consumidores, los

estudiantes, etcétera.(29)

2.2.2 LOSESTILOS DE VIDA SALUDABLES

Tomar en consideracién buenos habitos de salud puede aumentar

su calidad de vida y ayudar a evitar enfermedades.

El abuso del alcohol cambia la forma en que funciona el cerebro.
Evite el alcohol si ha tenido problemas con el alcoholismo en el
pasado. Ademas, no fume y no beba mucho. El abuso de alcohol
conduce a un habla deficiente y deterioro motor. Ademas, las
personas con esta enfermedad luchan por mantener el equilibrio
y realizar funciones cognitivas. Muchas personas que sufren de

alcoholismo encuentran consuelo en unirse a grupos de apoyo.

24



El ejercicio regular beneficia al cuerpo de muchas maneras.
Mejora la fuerza de los huesos, los pulmones y el corazon, la
frecuencia cardiaca y el consumo de oxigeno. También tonifica
los musculos, aumenta la vitalidad, alivia los sintomas de la
depresion y ayuda a dormir mejor. Debido a todos estos
beneficios, el ejercicio regular se considera seguro Yy

recomendado para cualquier persona. (30)

El consumo de cigarrillo es la primordial causa evitable de
muerte. La exposicion indirecta al humo del cigarrillo puede
provocar céncer pulmonar en personas que no fuman. La
exposicion indirecta a este humo ademé&s esta ligada con

patologias cardiacas.

No tome alcohol a lo largo del embarazo. El alcohol puede
provocar mal serio al feto y llevar a que se presente el sindrome

de alcoholismo fetal.

Las colaboraciones de farmacos tienen la posibilidad de ser
peligrosas. Las personas de la tercera edad tienen que ser bastante
cuidadosas sobre las interrelaciones una vez que permanecen
tomando varios medicamentos. Todos los proveedores de
atencion médica tienen que conocer todos los medicamentos que
estd tomando. Evitar el consumo de alcohol a medida que se
encuentre tomando medicamentos, debido a que esto puede
provocar inconvenientes serios. Las féminas embarazadas no
tienen que tomar ningdn farmaco ni medicamento sin consultar
con el doctor, ni siquiera los medicamentos de comercializacion
independiente. Constantemente tome los medicamentos como se
los recetaron. Tomar cualquier farmaco en una forma distinta a
la recetada o tomar bastante puede provocar serios

inconvenientes de salud y se estima drogadiccion. (31)
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2.2.3

No obstante, bastante estrés puede producir inconvenientes de
salud como insomnio, malestar estomacal, ansiedad y cambios
del estado de animo. Se debe aprender a reconocer los
componentes que son mas sensibles a causarle estrés en su
historia. Cuanto mas control sienta usted que tiene sobre su

historia, menos perjudicial va a ser el estrés en su vida. (32)

El exceso de grasa del cuerpo puede sobrecargar el corazon, los
huesos y los musculos. Ademas, puede aumentar el peligro de
sufrir hipertension arterial, infortunio cerebrovascular, venas

varicosas, cancer de mama y patologia de la vesicula biliar.

Los precedentes parientes ademaés tienen la posibilidad de ser un
peligro para varias personas. Seguir una dieta balanceada es
fundamental para tener una buena salud. Elija alimentos con un
contenido bajo de grasas saturadas y grasas trans, al igual que
poco colesterol. Reduzca la ingesta de sacarosa, sal (sodio) y
alcohol. Consuma mas fibra, que se puede descubrir en frutas,

vegetales, legumbres, productos de granos completos y nueces.

La buena limpieza dental puede ayudarle a conservar los dientes
y encias sanos toda una vida. Limite su consumo de sacarosa.
Reemplace el cepillo dental una vez que las cerdas comiencen a
doblarse.(33)

LA RESPONSABILIDAD FISCAL Y EXIGENCIA
LABORAL

La OIT, segun informes de los ultimos afios ha mostrado una
serie de inconvenientes referidas a la salud en interaccion con el
trabajo, situacion que podria estar trascendiendo por la carencia

de utilizacion y desarrollo de un 6ptimo clima en la organizacion,
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un caso muestra de esto podria ser el estrés provocado por el
trabajo, en el informe se apunta que es excesiva, en especial en
la situacion de los trabajadores no manuales. Todo ello esta
referente a la carencia de tacticas para llevar a cabo mejoras de
Con en relacion a la satisfaccion del trabajo Davis y Newtrom
(1991) plantean que “es el grupo de sentimientos favorables o
desfavorables con los que el empleado ve su trabajo, que se
expresan en determinadas actitudes La cual est4 relacionada con
la naturaleza del trabajo, supervisidn, composicion organizativa,
entre otros. Segun dichos autores la satisfaccion en el trabajo es

un sentimiento de placer o dolor que difiere (34)

La utilizacion del estimulo fiscal gubernamental para beneficiar
la economia en la vigente crisis econdmica ha causado aumentos
en los déficits gubernamentales y un crecimiento de la deuda
publica. La iniciativa es que el régimen deberia ser responsable
de las necesidades y anhelos de sus habitantes, empero que esto
deberia ir mas alla de la estabilidad fisica y la ensefianza, a la
estabilidad econdmica. Sobre la base de la falacia de la estructura
y la concrecion fuera de sitio, indica que, en un sistema macro
incluido, un més grande quiero de ahorrar por parte del sector
privado va a ser contraproducente a menos que el régimen actle
de forma responsable para beneficiar aquellos anhelos. La deuda
publica pendiente sencillamente representa los anhelos del
publico de conservar activos financieros seguros, y solo podria

ser indefendible si los anhelos del publico cambian.
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2.2.4 ESTRES, DESGASTE Y RITMO DE VIDA EN EL
ABOGADO FISCAL

Es fundamental comprender que los abogados que se
desempefian dentro del campo juridico son auxiliares de la
justicia, que independientemente del sitio y cargo en el que se
desempefian, permanecen expuestos a un entorno en comun el
cual esta cargado de un sin fin de componentes psicosociales de
toda indole. Podriamos asegurar que el entorno del ejercicio del
se regula la potestad punitiva del Estado; trata todos esos delitos
contemplados por la ley. En el ejercicio del derecho dentro del
campo juridico, tienen la posibilidad de evidenciar diversos
componentes de peligro psicosocial propios de las ocupaciones
que se hacen, como el hecho de lidiar con los procesos penales y
de conciliacién, el trabajo de campo e investigativo, el
movimiento constante a diversos entornos, de los cuales varios
tienen la posibilidad de ser de alta peligrosidad, la sobrecarga
laboral por la cantidad de casos, la corrupcion del sistema, la
duracion de los procesos, etcétera. El efecto que dichos
componentes representan un riesgo para la salud y calidad de
vida de los abogados, fiscales, jueces, personal administrativo y
técnico en el Ministerio de justicia, que podria ser de grandes
proporciones, abarcando desordenes psicoldgicos, desercion en
el trabajo y profesional, desarrollo de malos habitos y conductas
riesgosas, inconvenientes sociales y parientes, afecciones a la

salud generalmente y hasta pérdida de la independencia.
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CAPITULO III

HIPOTESIS, VARIABLES Y OPERACIONALIZACION

DE VARIABLES

3.1 HIPOTESIS

Por ser un estudio observacional no se considerara hipotesis

3.2 VARIABLES

3.2.1 OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLE INDICADOR CATEGORIA ESCALA
1. 20 a 29 afios
3 _ 2. 30a39 arfios _
Edad Afos cumplidos 3 40 a 49 afios Nominal
4. 50 ab9 afos
5. 60 amas
Sexo Geénero y fenotipo % Mascul_mo Nominal
. Femenino
L 3. Soltero
Estado civil Condicion conyugal | 4. Casado Nominal
actual 5. Divorciado
6. Viudo
Nivel de | 1. Diplomado
Capacitacion | capacitacion a la| 2. Maestria Nominal
fecha del estudio 3. Doctorado
4. Especialidad
1 Directivo
Cargo laboral actual
Cargo bajo cualquier | 2 Gerente .
Laboral modalidad 3 Colaborador Nominal
contractural 4 Administrativo
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5 Otros

1. 0 expedientes
2. 1-3 expedientes
Carga Numero de | 3. 4-6 exped?entes
expedientes 4. 7-9 expedientes Nominal
laboral i ‘ 5. 10-12 expedientes
realizados en un dia pedi
6. 13-15 expedientes
7. Mas de 16 expedientes
1. Menos de 1 afio
Tiempo Tiempo laborandoen | 2. 1ab5 afios
de la institucion bajo | 3. 6a10afios ,
servicio cualquier modalidad | 4- 11al5afos Razon
S contractual 5. 16a20 anos
6. Mas de 20 afios
Sindrome 1=-:I Ordinal
Burnout 2 =No
Dimensiones 1 =Bajo (0-17)
de  Desgaste 2 = Moderado (18-36) Ordinal
emocional Test de Maslach, | 3= At (37-54)
Schaufeli y Leiter _
Dimension que considera 22 |1=Bajo(0-9)
Despersonaliza | reactivos 2 = Moderado (10-20) Ordinal
clon 3 = Alto (21-30)
Dimension 1 =Bajo (0-15)
realizacion 2 = Moderado (16-32) Ordinal
personal 3 = Alto (33-48)
Modelo aplicado por
Avrrivillaga y Col (35)
que explora las
dimensiones:
e Condicion,
actividad fisica y
deporte
e Recreacion y | 1. No saludable (0-2)
Estilos de vida :?Srr;ejo del tiempo g ggffdillléd&b_g)(g"‘r’) Ordinal
4.

e Autocuidado y
cuidado médico

e Habitos
alimenticios

e Consumo de
alcohol, tabaco u
otra droga

e Suefio

Muy saludable
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4.1

4.2

4.3

4.4

CAPITULO IV

METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

DISENO DE INVESTIGACION

Estudio observacional de corte transversal, prospectivo y analitico, en el

nivel de estudios relacional.

LINEA DE INVESTIGACION

Codigo: EPMH-04: Salud mental

AMBITO DE ESTUDIO

El &mbito de estudio fue el Ministerio Publico de la Region de Tacna

POBLACION Y MUESTRA

4.4.1 Poblacién

La poblacion estuvo constituida por 480 trabajadores

profesionales y técnicos de la Fiscalia de Tacna.
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4.4.2 Muestra

Se hizo un muestreo aleatorio simple y mediante la férmula de
muestreo para poblaciones finitas a un 95% de confianza y un
margen de error del 5,3% se obtuvo un muestreo de 200

trabajadores, de acuerdo a los criterios de inclusion y exclusion.

NE2 + Z2 p. q.
Z=Nivel de confianza
N=Poblacién-Censo
p= Probabilidad a favor
g= Probabilidad en contra
e= error de estimacién
n= Tamafio de la muestra

n= 200

Se encuestd a un total de 213 trabajadores de los cuales 13 fichas
fueron eliminadas por encontrarse incompletas, quedando

finalmente la muestra conformada por 200 trabajadores.

4.4.2.1 Criterios de inclusion

a. Profesionales y personal técnico y administrativo
del Ministerio Publico Fiscalia de la Nacion de
Tacna

b. De ambos sexos y toda edad

c. Cualquier modalidad contractual

4.4.2.2 Criterios de exclusién

Personal que no desee participar del estudio

o @

Personal de vacaciones o licencia laboral

o

Personal destacado en otras jurisdicciones

e

Personal que labora en Medicina Legal.
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45 TECNICA E INSTRUMENTOS DE MEDICION

451 TECNICA

La técnica de la encuesta se realiz6 a través de la aplicacion de dos
cuestionarios estructurado y de aplicacién personalizada, méas una ficha
con informacidn general y laboral de los trabajadores a fin de conocer la

carga laboral.

45.2 INSTRUMENTOS (ver anexos)
a) Instrumento 01:

Cuestionario de estilos de vida saludables, del autor y afio:
Salazar y Arrivillaga (2005) y adaptado por Palomares (2014)
con un nivel de confianza: 95% de administracién manual y
personalizada, y de duracién aproximada de 20 minutos. El
instrumento considera 48 items o reactivos, en una escala de
v tipo Likert que van con puntajes distribuidos en 4 categorias,
correspondiendo Nunca (0 puntos), Algunas (1 punto),
Frecuentemente (2 puntos) y siempre (3 puntos),
respectivamente.  Considera ademas las  siguientes

dimensiones:

Condicion, Actividad fisica (4 items).
Manejo del tiempo libre (6 items).

Autocuidado (8 items).

el

Habitos alimenticios (18 items).
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5. Consumo de alcohol, tabaco u otra droga (6
items).
6. Suefio (6 items).

Categoria de resultados:
¢ No saludable (0-35)
e Poco saludable (36-70)
e Saludable (71-105)
e Muy saludable (106-144)

Para la identificacion de habitos segin dimensiones se consideraré las siguientes

escalas:
Dimensiones
Escalas
Actividad fisica = No saludable (0-2)
= Poco saludable (3-5)
= Saludable (6-8)
= Muy saludable (9-12)
Manejo del tiempo libre = No saludable (0-4)

= Poco saludable (5-9)
= Saludable (10-14)
= Muy saludable (15-18)

Autocuidado 1 = No saludable (0-5)

2 = Poco saludable (6-11)
3 = Saludable (12-17)

4 = Muy saludable (18-24)

Habitos alimenticios 1 = No saludable (0-13)

2 = Poco saludable (14-27)
3 = Saludable (28-41)

4 = Muy saludable (42-54)

Consumo de alcohol, tabaco u otra droga | 1 = No saludable (0-4)

2 = Poco saludable (5-9)

3 = Saludable (10-14)

4 = Muy saludable (15-18)
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Suefo

1 = No saludable (0-4)

2 = Poco saludable (5-9)

3 = Saludable (10-14)

4 = Muy saludable (15-18)

Propiedades psicométricas

Alpha 073
ibedida de adecuacitn muestral de Kasar-Meyer-Olkin (KO 0,54
Prueha de esfercidad de Banlett

* Chi-cuadrado aprox 34584 666
“al 6670

* 5.

0,000

b) Maslach Burnout Inventory (Instrumento de Sindrome de Burnout)

Es un cuestionario de caracter clinico y de tamizaje de estrés laboral
disefiado por Maslach, Schaufeli y Leiter en el 2001 (36) (37) (38) , el
cual estd validado para el Perd con confirmacion de mdltiples

publicaciones. Se trata de un cuestionario autoadministrado en un

tiempo promedio de 20 minutos. El cuestionario considera 22 items o

reactivos en una escala de 1al 7 con categorias:

N o g s~ w D e

Nunca (0 puntos)

Pocas veces al afio 0 menos (1 punto)
1 vez al mes 0 menos (2 puntos)
Unas pocas veces al mes (3 puntos)
Una vez a la semana (4 puntos)
Pocas veces a la semana (5 puntos)

Todos los dias (6 puntos)

Considera 03 dimensiones de andlisis:

1. Dimension desgaste emocional (9 items)

2. Despersonalizacion (5 items)

3. Realizacion personal (8 items).
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Valoracioén final del instrumento:

Sindrome de Burnout

1= No presenta (0-43)
2= Si presenta (44-88)

Valoracién por dimensiones:

Desgaste emocional
(items 2, 4, 5, 6, 14, 19, 20, 26, 27)

4 = Bajo (0-17)
5 = Moderado (18-36)
6 = Alto (37-54)

Despersonalizacion
(items 3,7, 9, 16, 18, 21, 22, 23, 29)

4 = Bajo (0-9)
5 = Moderado (10-20)
6 = Alto (21-30)

Realizacion personal
(items 1, 8, 10, 11, 12, 13, 15, 17, 24, 25, 28, 30)

4 = Bajo (0-15)
5 = Moderado (16-32)
6 = Alto (33-48)
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5.1

5.2

CAPITULOV

PROCEDIMIENTO DE ANALISIS

PROCEDIMIENTO DE RECOJO DE DATOS

La aplicacion del instrumento de recoleccion de datos fue de tipo
cuantitativo adaptado y respaldado por publicaciones existentes. Se
solicitd el permiso pertinente a la autoridad del Ministerio Publico
respectivo. Se repartié los cuestionarios al personal para su llenado,
realizando visitas a los puestos de trabajo. Se cont6 con el apoyo del

personal de la misma fiscalia para la socializacion de los cuestionarios.

PROCESAMIENTO DE LOS DATOS

Los resultados se presentan en tablas y graficos de doble acceso. Los datos
se codificaron en excel. Se usaron pruebas de contraste para establecer las
primordiales variables en relacion. Las pruebas x? para el contraste de las
variables cualitativas representada primordialmente por el examen de
Burnout y Estilos de vida. Se medira la interaccion entre estas 2 variables
por medio de chi cuadrado que es una prueba que se aplica a variables de
tipo cualitativas y nos dan referencia de si estas guardan asociacion entre
ellas, no es necesario aplicar pruebas de normalidad ya que se trata de una
prueba estadistica no parameétrica, se consideré un valor p relevante menor
a 0.05

37



5.3 CONSIDERACIONES ETICAS

Fue un compromiso respetar y tomar las consideraciones éticas,
solicitando los permisos necesarios; todos los trabajadores fueron
informados sobre el valor del anélisis, solicitando su colaboracion

voluntaria.

El compromiso de guardar absoluta confidencialidad de la identidad del
personal abordado, a los cuales se les asignd un cédigo de proceso. Para

tal fin el alzamiento de la informacion fue anénima.

Los resultados se trabajaron con fines expresamente cientificos, ademas
existe el compromiso de brindar los resultados de esta investigacion a la

direccion de la Fiscalia.
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RESULTADOS
TABLA1

DISTRIBUCION DE FRECUENCIA HOY SEGUN SEXO EDAD Y
ESTADO CIVIL EN PERSONAL PROFESIONAL, TECNICO Y
ADMINISTRATIVO DEL MINISTERIO PUBLICO DE TACNA, 2022

n %
Masculino 129 64,5%
Sexo Femenino 71 35,5%
Total 200 100,0%
18-25 5 2,5%
26-30 42 21,0%
31-35 33 16,5%
36-40 39 19,5%
Edad 41-45 25 12,5%
46-50 24 12,0%
51-55 17 8,5%
56 a mas 15 7.5%
Total 200 100,0%
Soltero 114 57,0%
Casado 71 35,5%
Estado civil Divorciado 13 6,5%
Viudo 2 1,0%
Total 200 100,0%

En la tabla 01 podemos observar que el 64.5% de la muestra en estudio era de
sexo masculino y el 35.5% de sexo femenino. Asimismo, el 21% tenia entre 26
y 30 afios seguido de un 19.5% entre 36 y 40 afios y el 16.5% entre 31 y 35 afios.
Se pudo observar un 7.5% con 56 afios a mas. Segun el estado civil, el 57% era
soltero seguido de un 35.5% en la condicion de casado.
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TABLA 2

DISTRIBUCION DE FRECUENCIAS SEGUN NIVEL DE
CAPACITACION Y ESPECIALIDAD EN PERSONAL PROFESIONAL,
TECNICO Y ADMINISTRATIVO DEL MINISTERIO PUBLICO DE
TACNA, 2022

n %
Diplomado 36 18,0%
Maestria 105 52,5%
Capacitacion  Doctorado 17 8,5%
No refiere 42 21,0%
Total 200 100,0%
Derecho 20 10,0%
Derecho civil y penal 5 2,5%
Derecho Penal 70 35,0%
Administracién 7 3,5%
Derecho procesal y penal 6 3,0%
Fiscal 1 5%
Derecho civil y constitucional 14 7,0%
Especialidad  Conductor 2 1,0%
Derecho civil y comercial 3 1,5%
Gestion puablica 3 1,5%
Prevencion del delito 5 2,5%
De la familia 4 2,0%
Colaborador 2 1,0%
Otro 58 29,0%
Total 200 100,0%

Podemos observar en la tabla 2 que el 52.5% contaba con el grado de Maestria
y el 18% con el antecedente de capacitacion de haber recibido algin diplomado.
El 8.5% contaba con Doctorado. Existe un 21% que no refiere un nivel de
capacitacion. El 35% contaba con la especialidad de derecho penal seguido de

un 10% con la de derecho, principalmente.
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TABLA3

DISTRIBUCION DE FRECUENCIAS SEGUN EXPERIENCIA
PROFESIONAL Y DEMANDA DE EXPEDIENTES/USUARIOS POR

DIA EN

PERSONAL

PROFESIONAL,
ADMINISTRATIVO DEL MINISTERIO PUBLICO DE TACNA, 2022

TECNICO

Y

n %
< 1 afios 10 5,0%
1 a5 afios 57 28,5%
E o 6 a 10 aflos 57 28,5%
Xperiencia 11 a 20 afios 55 27,5%
Profesional .
21 a 30 afios 17 8,5%
> 30 afios 4 2,0%
Total 200 100,0%
0 20 10,0%
1-3 32 16,0%
4-6 44 22,0%
Cantidad de 7-9 34 17,0%
usuarios/expedientes .
atendidos al dia 10-12 32 16,0%
13-15 12 6,0%
16 a mas 26 13,0%
Total 200 100,0%

En la tabla 3 podemos observar que el 28.5% tenia una experiencia profesional

de uno a 5 afios 0 6 a 10 afios respectivamente. Un 27. 5% tenia una experiencia

profesional de 11 a 20 afios seguido de un 8.5% con 21 a 30 afios. El 2% contaba

con mas de 30 afios de experiencia profesional. Segun la demanda de

expedientes o usuarios atendidos por dia el 22%, se observa que son de cuatro

a 6 sequido de un 17% entre 7 y 9 pero existe un 16% que refiere que atiende

de 10 a 12 usuarios/expedientes por dia. Asimismo, se pudo observar que el

13% de la muestra en estudio atiende a 16 a méas usuarios/expedientes/dia.

41



TABLA 4

FRECUENCIA DE SINDROME DE BURNOUT EN PERSONAL
PROFESIONAL, TECNICO Y ADMINISTRATIVO DEL MINISTERIO
PUBLICO DE TACNA, 2022

n %
En observacion 179 89,5%
SINDROME .
BURNOUT Sindrome de Burnout 21 10,5%
Total 200 100,0%

En la tabla cuatro se puede observar los resultados de la aplicacion del test de
tamizaje del sindrome de burnout como diagndstico final del consolidado de las
3 dimensiones en estudio. Podemos observar que el 10.5% del personal ya
presenta un sindrome de burnout que requeriria intervencién clinica para su

manejo personalizado.
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TABLAS

DISTRIBUCION DE FRECUENCIA DE LAS DIMENSIONES DEL
TEST DE BURNOUT EN PERSONAL PROFESIONAL, TECNICO Y
ADMINISTRATIVO DEL MINISTERIO PUBLICO DE TACNA, 2022

DIMENSIONES DEL SINDROME DE

[0)
BURNOUT n o

Bajo agotamiento 89 44,5%

AGOTAMIENTO Moderado agotamiento 63 31,5%

EMOCIONAL Alto agotamiento 48 24,0%

Total 200 100,0%

Baja despersonalizacion 36 18,0%

DESPERSO- Moderada despersonalizacion 68 34,0%

NALIZACION

Alta despersonalizacién 96 48,0%

Total 200 100,0%

Alta realizacion personal 68 34,0%

REALIZACION Moderada realizacién personal 66 33,0%
PERSONAL o

Falta realizacion personal 66 33,0%

Total 200 100,0%

En la tabla 5 podemos observar los resultados obtenidos en la exploracion de las
dimensiones del test de burnout. Podemos observar que, en la dimensién de
agotamiento emocional, el 44.5% del personal presenta un bajo agotamiento,
pero un 24% manifiesta un alto agotamiento emocional. En la dimension de
despersonalizacion, el 48% del personal manifiesta una alta despersonalizacion
producto de su trabajo. En la dimensidn de realizacion personal, se observa una
distribucion equitativa entre alta realizacion personal (34%), moderada

realizacion personal (33%) y falta de realizacion personal (33%).
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GRAFICO 1

COMPARACION ENTRE LAS DIMENSIONES DEL SINDROME DE
BURNOUT CON UN INTERVALO DE CONFIANZA DEL 95%
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Podemos observar en el grafico 1 que existe una diferencia significativa de
presentacion de las diferentes dimensiones del sindrome de burnout en el
personal en estudio. podemos observar que la dimension mas afectada es la de
despersonalizacion seguida igualmente por la de agotamiento. La dimensién que

manifiesta mejor estado emocional es la de realizacion personal (p:000)

Si el estudio lo repitieramos en 100 muestras diferentes obtenidas de esta
poblacion en el 95% de los casos observariamos lo representado en la grafico.

44



GRAFICO 2

IDENTIFICACION DE LOS ITEMS MAS COMPROMETIDOS EN LA
DIMENSION DE DESPERSONALIZACION CON UN INTERVALO
DEL 95% DE CONFIANZA
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En la gréafico 2 podemos observar que los items mas comprometidos explorados
en la dimension de despersonalizacion son “siento que estoy tratando a algunas
personas como si fueran objetos” y “siento que realmente no me importa lo que
ocurra a mis clientes”, principalmente. En segundo orden de compromiso en
esta dimension esta el “me parece que los usuarios me culpan de alguno de sus
problemas” y “me preocupa que este trabajo me estd endureciendo

emocionalmente”.
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Si el estudio lo repitiéramos en 100 muestras diferentes obtenidas de esta

poblacién en el 95% de los casos observariamos lo representado en el gréafico.
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GRAFICA 3

IDENTIFICACION DE LOS ITEMS MAS COMPROMETIDOS EN LA
DIMENSION DE AGOTAMIENTO EMOCIONAL CON UN
INTERVALO DE CONFIANZA DEL 95%.
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En el grafico 3 podemos observar que los items mas comprometidos son
“cuando termino mi jornada de trabajo me siento vacio” seguido de “siento que
trabajar todo el dia con la gente me cansa”, “me siento frustrado en mi trabajo”,
“siento que trabajar en contacto directo con la gente me cansa” y me “siento

como si estuviera al limite de mis posibilidades”.

Si el estudio lo repitiéramos en 100 muestras diferentes obtenidas de esta

poblacion en el 95% de los casos observariamos lo representado en el gréafico.

47




TABLA 6

DISTRIBUCION DE FRECUENCIA DEL NUMERO DE ESFERAS
COMPROMETIDAS EN PERSONAL PROFESIONAL, TECNICO Y
ADMINISTRATIVO DEL MINISTERIO PUBLICO DE TACNA, 2022

n %
Ninguna 5 2,5%
N° de esferas 1 esfera 70 35,0%
comprometidas 2 esferas 125 62,5%
Total 200 100,0%

En la tabla 6 podemos observar que el 62.5% del personal en estudio tiene por
lo menos hasta 2 esferas comprometidas negativamente seguido del 35% con al
menos 1 esfera comprometida. Sélo el 2.5% manifiesta un estado emocional y

psicoldgico adecuado.
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TABLA7

DISTRIBUCION DE FRECUENCIA DEL RESULTADO DE MEDICION
DE HABITOS SALUDABLES EN PERSONAL PROFESIONAL,
TECNICO Y ADMINISTRATIVO DEL MINISTERIO PUBLICO DE
TACNA, 2022

n %
No saludable 0 0,0%
Poco saludable 1 0,5%
Hézﬁggaé(;;g?l;les Saludable 48 24.0%
Muy Saludable 151 75,5%
Total 200 100,0%

En la tabla 7 podemos observar la distribucion de frecuencia del resultado de la
aplicacidn del instrumento de medicion de habitos saludables. EI 75.5% cuenta
con un estado de habitos muy saludable seguido de un 24% como saludable,

solo el 0.5% manifestd un estado poco saludable de habitos.
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TABLA S8

DISTRIBUCION DE FRECUENCIA DE LAS DIMENSIONES SEGUN
EL INSTRUMENTO DE HABITOS SALUDABLES EN PERSONAL
PROFESIONAL, TECNICO Y ADMINISTRATIVO DEL MINISTERIO
PUBLICO DE TACNA, 2022

%

No saludable 0 0,0%

. . Poco saludable 21 10,5%
Ac(t;‘é'fuasag'j)'ca Saludable 01 45,5%
Muy saludable 88 44,0%
Total 200 100,0%

No saludable 0 0,0%

. ] Poco saludable 4 2,0%
Ma”ejoligit'empo Saludable 83 41,5%
Muy saludable 113 56,5%
Total 200 100,0%

No saludable 0 0,0%

Poco saludable 3 1,5%

Autocuidado Saludable 62 31,0%
Muy saludable 135 67,5%
Total 200 100,0%

No saludable 0 0,0%

o Poco saludable 3 1,5%
Habitos Saludable 60 30,0%

alimenticios

Muy saludable 137 68,5%
Total 200 100,0%

No saludable 0 0,0%

Consumo de Poco saludable 10 5,0%
alcohol, tabaco u Saludable 123 61,5%

otras drogas

(agrupado) Muy saludable 67 33,5%
Total 200 100,0%

No saludable 0 0,0%

Poco saludable 7 3,5%

Suefio Saludable 126 63,0%
Muy saludable 67 33,5%
Total 200 100,0%
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En la dimensidn de actividad fisica el 44% manifiesta un estado de hébito muy
saludable seguido en 45.5% como saludable

En la dimensién de manejo del tiempo libre el 56.5% manifestaba un estado

muy saludable seguido de un 41.5% como saludable.

En la dimensién de autocuidado el 67.5% manifestaba un estado de habitos muy

saludable seguido de un 31% como saludable.

En la dimensién de habitos alimenticios el 68.5% manifestaba un estado de

habitos muy saludable seguido de un 30% de saludable.

En la dimension de consumo de drogas legales e ilegales, el 33.5% manifestado
un estado muy saludable y un 61.5% como saludable. Se pudo observar que el

5% reconoce un estado poco saludable en esta dimension.

En la dimension de suefio, el 33.5% tan solo manifestaba un estado muy
saludable seguido de un 63% como saludable. Un 3.5% manifiesta un estado

poco saludable de conservacion del suefio.
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En la gréfico 4 podemos observar que la dimension mas comprometida

comparativamente es la actividad fisica. Solo destaca positivamente la

dimension de habitos alimenticios, principalmente. Esta diferencia es altamente

significativa (p:0.00)

52



TABLA9

DISTRIBUCION DE FRECUENCIA DEL SINDROME DE BURNOUT
SEGUN SEXO EDAD Y ESTADO CIVIL EN PERSONAL
PROFESIONAL, TECNICO Y ADMINISTRATIVO DEL MINISTERIO
PUBLICO DE TACNA, 2022

SINDROME BURNOUT p
En observacién Sindrome de Total
Burnout
n % n % n %

Masculino 123 95,3% 6 4,7% 129  100,0%

Sexo Femenino 56 78,9% 15 21,1% 71 100,0% 0,00
Total 179 89,5% 21 10,5% 200 100,0%
18-25 5 100,0% 0 0,0% 5 100,0%
26-30 38 90,5% 4 9,5% 42 100,0%
31-35 24 72,7% 9 27,3% 33 100,0%
36-40 35 89,7% 4 10,3% 39 100,0%

Edad 41-45 22 88,0% 3 12,0% 25 100,0% 0,03
46-50 24 100,0% 0 0,0% 24 100,0%
51-55 16 94,1% 1 5,9% 17 100,0%
56 a mas 15 100,0% 0 0,0% 15 100,0%
Total 179 89,5% 21 10,5% 200 100,0%
Soltero 101 88,6% 13 114% 114  100,0%
Casado 66 93,0% 5 7,0% 71 100,0%

Ez’it\";‘ﬁo Divorciado 12 923% 1  77% 13  100,0% 0,00
Viudo 0 0,0% 2 100,0% 2 100,0%
Total 179 89,5% 21 10,5% 200 100,0%

En la tabla 9 podemos observar que hoy el sexo (p:0.00), edad p:0.03) y estado

civil (p:0.00) se encuentran asociados a la presencia de sindrome de burnout.

Podemos observar que en el hoy grupo de sexo femenino el 21.1% presentaba
sindrome de burnout y en el grupo del sexo masculino tan solo el 4.7%. Esta

diferencia fue altamente significativa.

En el grupo de 31 a 35 afios de edad, el 27.3% presentaba sindrome de burnout.
Esta diferencia fue altamente significativa respecto a los demas grupos de edad.
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Segun el estado civil, en el grupo de solteros el 11.4% presentaba sindrome de
burnout y en los demas estados o condiciones civiles era de 7% en los casados

y el 7.7% en los divorciados. Esta diferencia fue estadisticamente significativa.
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TABLA 10. DISTRIBUCION DE FRECUENCIA SEGUN
ESPECIALIDAD, EXPERIENCIA PROFESIONAL Y DEMANDA
LABORAL SEGUN SINDROME DE BURNOUT EN PERSONAL
PROFESIONAL, TECNICO Y ADMINISTRATIVO DEL MINISTERIO
PUBLICO DE TACNA, 2022

SINDROME BURNOUT

En Sindrome de

observacion Burnout Total

n % n % n %

Derecho 18  90,0% 2 10,0 20 100

Derecho civil y penal 5 100,0% O 0,0% 5 100

Derecho Penal 63  90,0% 7 10,0% 70 100

Administracién 6 85,7% 1 143% 7 100

Derecho procesal y penal 6  100,0% O 00% 6 100

Fiscal 1 100,06 O 00% 1 100

Der. civil y constitucional 10  71,4% 4 28,6% 14 100
Especialidad Conductor 2 100,00 O 00% 2 100 0,32

Derecho civil y comercial 3 100,0% 0 0,0% 3 100

Gestion pablica 2 66,7% 1 333% 3 100

Prevencion del delito 3 60,0% 2 40,0% 5 100

De la familia 4 1000% O 00% 4 100

Colaborador 2 100,00 O 0,0% 2 100

Otro 54  93,1% 4 6,9% 58 100

Total 179 895% 21 105% 200 100

<1 afios 10 100,06 O 0,0 10 100

1 a5 afios 54 94,7% 3 53% 57 100

Experiencia 6al0 aﬁ~os 45 789% 12 21,1% 57 100
Profesional 11 a 20 afios 49  89,1% 6 109% 55 100 0,03

21 a 30 afios 17 100,0% O 0,0 17 100

> 30 afios 4 1000% O 00% 4 100

Total 179 895% 21 105% 200 100

0 20 100,06 O 0,0 20 100

1-3 31 96,9% 1 31% 32 100

Cantidad de 4-6 37 841% 7 159% 44 100
usuarios! 7-9 20 853% 5 147% 34 100 .

e 10-12 30 938% 2 63% 32 100

dia 13-15 11 91,7% 1 8,3% 12 100

16 a mas 21  80,8% 5 192% 26 100

Total 179 895% 21 105% 200 100

En la tabla 10 podemos observar que la Gnica variable asociada a sindrome de
burnout fue experiencia profesional (p:0.03).
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podemos observar que en el grupo de menos de un 1 a 10 afios y en el grupo de
11 a 20 afos de experiencia profesional la frecuencia de sindrome de burnout
fue de 21.1% y 10.9%, respectivamente. Esta diferencia fue estadisticamente

diferente respecto al grupo restante.

Segun demanda laboral por cantidad de usuarios/ expedientes atendidos al dia
no se observé una diferencia significativa pero destaca aquellos en los cuales

atiende a 16 o més, encontrandose un 19.2% con sindrome de burnout.
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TABLA 11:

DISTRIBUCION DE FRECUENCIA SEGUN SEXO, EDAD Y ESTADO
CIVIL SEGUN LA DIMENSION DE DESPERSONALIZACION EN
PERSONAL PROFESIONAL, TECNICO Y ADMINISTRATIVO DEL
MINISTERIO PUBLICO DE TACNA, 2022

DESPERSONALIZACION p
Baja. . Modera_da” Alta_ . Total
despersonalizacion  despersonalizacion  despersonalizacion
n % n % n % n %
Masculino 29 22,5% 46 35,7% 54 41,9% 129 100
Sexo  Femenino 7 9,9% 22 31,0% 42 592% 71 100 02
Total 36 18,0% 68 34,0% 96 48,0% 200 100
18-25 0 0,0% 2 40,0% 3 60,0% 5 100
26-30 4 9,5% 14 33,3% 24 571% 42 100
31-35 5 15,2% 8 24,2% 20 60,6% 33 100
36-40 3 7,7% 14 35,9% 22 56,4% 39 100
Edad 41-45 5 20,0% 7 28,0% 13 52,0% 25 100 0,01
46-50 8 33,3% 12 50,0% 4 16,7% 24 100
51-55 6 35,3% 4 23,5% 7 41,2% 17 100
56 a mas 5 33,3% 7 46,7% 3 20,0% 15 100
Total 36 18,0% 68 34,0% 96 48,0% 200 100
Soltero 17 14,9% 38 33,3% 59 51,8% 114 100
Casado 14 19,7% 25 35,2% 32 451% 71 100
E;t\";‘ﬁo Divorciado 5 38,5% 5 38,5% 3 231% 13 100 (22
Viudo 0 0,0% 0 0,0% 2 100,0% 2 100
Total 36 18,0% 68 34,0% 96 48,0% 200 100

En la tabla 11 podemos observar

despersonalizacion son sexo (p:0.02) y edad (p:0.01).

que

las variables asociadas a

Podemos observar que en el grupo de sexo femenino, el 59.2% presentaba una

alta despersonalizacion y en el grupo del sexo masculino el 41.9% presentaba

también una alta despersonalizacion, esta diferencia fue estadisticamente

significativa.

Segun mi edad, podemos observar que a menor edad los estados de alta

despersonalizacion son mayores. Esta diferencia fue altamente significativa
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TABLA 12
DISTRIBUCION DE

FRECUENCIA
ESPECIALIDAD EXPERIENCIA PROFESIONAL Y DEMANDA
LABORAL SEGUN LA DIMENSION DE DESPERSONALIZACION EN
PERSONAL PROFESIONAL, TECNICO Y ADMINISTRATIVO DEL
MINISTERIO PUBLICO DE TACNA, 2022

DE

CAPACITACION,

DESPERSONALIZACION p
Baja . Moderada Alta .
despersonalizacio . despersonalizaci Total
n despersonalizacion on
n % n % n % n %
Diplomado 6 16,7% 12 33,3% 18 50,0% 36 100
Capaci Maestria 17 16,2% 34 32,4% 54 51,4% 105 100
tacFi)c')n Doctorado 3 17,6% 6 35,3% 8 47,1% 17 100 0,87
No refiere 10 23,8% 16 38,1% 16 38,1% 42 100
Total 36 18,0% 68 34,0% 96 48,0% 200 100
Derecho 3 15,0% 7 35,0% 10 50,0% 20 100
Derecho civil y penal 1 20,0% 2 40,0% 2 40,0% 5 100
Derecho Penal 11 15,7% 22 31,4% 37 52,9% 70 100
Administracion 0 0,0% 3 42,9% 4 57,1% 7 100
Derecho procesal y penal 1 16,7% 2 33,3% 3 50,0% 6 100
Fiscal 1 100,0% 0 0,0% 0 0,0% 1 100
. Derecho civil y > 143% 3 21,4% 9 643% 14 100
Especi constitucional 0.56
alidad Conductor 0 0,0% 2 100,0% 0 0,0% 2 100 !
Derecho civil y comercial 2 66,7% 0 0,0% 1 33,3% 3 100
Gestion publica 1 33,3% 1 33,3% 1 33,3% 3 100
Prevencion del delito 1 20,0% 1 20,0% 3 60,0% 5 100
De la familia 0 0,0% 2 50,0% 2 50,0% 4 100
Colaborador 0 0,0% 0 0,0% 2 100,0% 2 100
Otro 13 22,4% 23 39,7% 22 37,9% 58 100
Total 36 18,0% 68 34,0% 96 48,0% 200 100
< 1 afios 4 40,0% 3 30,0% 3 30,0% 10 100
£ . 1 a5 afios 5 8,8% 19 33,3% 33 57,9% 57 100
e’:]"(’:f: 6 a 10 afios 11 193% 18 31,6% 28 49,1% 57 100
Profesi 11 a 20 afios 12 21,8% 19 34,5% 24 43,6% 55 100 03
onal 21 a 30 afos 4 23,5% 6 35,3% 7 41,2% 17 100
> 30 afios 0 0,0% 3 75,0% 1 25,0% 4 100
Total 36 18,0% 68 34,0% 96 48,0% 200 100,0%

. 0 2 10,0% 11 55,0% 7 35,0% 20 100
i?j”é'ed 1-3 8 250% 11 34,4% 13 406% 32 100
usuari 4-6 3 68% 15 34,1% 26 59,1% 44 100
os/expe 7-9 7 20,6% 10 29,4% 17 50,0% 34 100 0.27
dientes 10-12 5 15,6% 10 31,3% 17 53,1% 32 100 '
atendi

13-15 3 25,0% 5 41,7% 4 33,3% 12 100
dg?aa' 16 a mas 8 308% 6 23,1% 12 462% 26 100
Total 36 18,0% 68 34,0% 96 48,0% 200 100
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Cuando en la tabla podemos observar que ninguna de las variables observadas
se encuentra altamente asociadas a despersonalizacion. En el analisis de esta
dimension es probablemente que las variables anteriormente descritas son méas

influyentes.
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TABLA13

DISTRIBUCION DE FRECUENCIA DE HABITOS SALUDABLES
SEGUN PRESENCIA DE SINDROME DE BURNOUT EN PERSONAL
PROFESIONAL, TECNICO Y ADMINISTRATIVO DEL MINISTERIO
PUBLICO DE TACNA, 2022

SINDROME BURNOUT

Sindrome de
Burnout

% n % n %

En observacion Total p

No saludable 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0%

Poco saludable 0 0,0% 1 100,0% 1 100,0%
Habitos Saludable 38 792% 10  208% 48  100,0% 0,00
Saludables
Muy Saludable 141  934% 10  6,6% 151  100,0%
Total 179  895% 21 105% 200 100,0%

En la tabla 3 si podemos observar una alta asociacion entre habitos saludables y

la presencia de sindrome de burnout (p:0.00).

Podemos observar en el grupo con habitos poco saludables, el 100% presentaba
sindrome de burnout y en el grupo con habitos por lo menos considerados
saludables el 20.8% presentaba sindrome de burnout. En el grupo con habitos
muy saludables la frecuencia fue muy baja de sindrome de burnout llegando tan

solo el 6.6%. Esta diferencia fue altamente significativa.
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DISCUSION

La empatia es un componente esencial de la practica juridica, especialmente
durante las interacciones con los clientes; y las investigaciones anteriores en
médicos han demostrado que el estrés, la ansiedad, la depresidn y el agotamiento
estdn asociados a una baja empatia. Chlap et al encontrd6 que el estrés
psicoldgico y el agotamiento de los abogados estaban relacionados con un
mayor estrés laboral y una falta de apoyo organizativo, y a su vez estaban
asociados a una baja empatia (18). lversen et al refiere se ha incrementado el
escrutinio de las profesiones que experimentan de forma menos evidente los
efectos adversos de la exposiciéon indirecta al estrés y ansiedad. En las
profesiones juridicas, la exposicion repetida a clientes que han sufrido traumas
constituye una parte importante de la funcién de los abogados, procuradores y
jueces(14). Nickum et al refiere que la profesion de abogado estd sujeta a
muchos estereotipos y es dificil encontrar cifras en Francia sobre la realidad de
las dificultades psicoldgicas en esta profesion. El ejercicio de la abogacia puede
implicar altos niveles de estrés y agotamiento. Este estudio pretendia comprobar
cémo influian en el agotamiento la carga de trabajo, la latitud y el compromiso.
(16) Azeem et al opina que el nivel de estrés percibido y de burnout entre los
abogados esté relacionado con diversos problemas laborales entre los abogados
civiles y penales. (17) Chlap et al refieren que diferentes estudios indican que
los abogados tienen mayor probabilidad de presentar signos de estres, ansiedad,
depresion y agotamiento que otros grupos profesionales y la poblacion en
general. Han sugerido que la cultura del lugar de trabajo y las caracteristicas del

ejercicio de la abogacia pueden explicar el malestar.(18)

Iversen et al con su estudio refiere una prevalencia comparativamente alta de
trauma secundario en los profesionales del derecho, y destacaron los predictores

y correlatos del trauma secundario (género, experiencia laboral, trauma personal
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y nivel de exposicion).(14) Nickum et al refiere que en su estudio encuentra
que el nivel de agotamiento entre los abogados disminuia con la latitud de
decision, pero aumentaba con la carga de trabajo. La sobrecarga tenian un papel
mediador total entre la latitud y el burnout.(16) Azeem et al en su estudio
encontrd que los abogados de los tribunales penales declararon tener mas estrés
y mas problemas familiares que los abogados de los tribunales civiles. Los
factores asociados fueron, los abogados con mayor experiencia, los problemas
financieros, el tipo de especializacion, el agotamiento, problemas relacionados
con la familia, las finanzas y la seguridad (17). Grabowski et al investigo acerca
de la relacion entre la ética del trabajo, el compromiso organizacional y el
burnout laboral. El estudio muestra que las dimensiones de la ética laboral y el
compromiso organizacional se correlacionan negativamente con el agotamiento
laboral. Los factores asociados fueron el trabajo como un deber moral, el valor
del trabajo duro, el trabajo como un valor central de la vida, la aversion al tiempo
libre y la moralidad como dimensiones de la ética del trabajo y el compromiso
afectivo. (15) Chlap et al sugieren que los lugares de trabajo estresantes y
carentes de apoyo pueden contribuir al estrés, el malestar afectivo y el
agotamiento en los abogados, lo que puede tener implicaciones en las

interacciones abogado-cliente.(18)

En Perq, existe muy pocos trabajos en esta poblacion no exenta de presentar
problemas de salud mental y calidad de vida. Montenegro Vega en su estudio
entre los fiscales de la provincia de Jaén encontré una fuerte relacion entre la
satisfaccion laboral y el compromiso de los fiscales. EI 60% de Buen
compromiso, Alta satisfaccion laboral se correlacion6 entre si. Se descubrié una
tasa general de Sindrome de Burnout del 5,3 % general.(19) Toia et al
encontraron que a mayor percepcion de calidad de vida profesional menor
presencia de desgaste laboral. No se encontraron diferencias significativas entre
el género respecto a la frecuencia de desgaste laboral y frecuencia de calidad de
vida profesional.(20) Zumaeta Rojas indican la relacion significativa de la

carga de trabajo con el desempefio de los abogados en el centro de emergencia
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de la mujer (21) Orna Tiburcio busco una coincidencia entre el Clima Laboral
y el Sindrome de Burnout. Mostré que la mayoria de los trabajadores reportaron
un alto nivel de Clima Laboral. EI 57% de los trabajadores reportaron un
Sindrome de Burnout bajo. Los hallazgos demostraron que existe una relacion
negativa entre el ambiente de trabajo y el sindrome de burnout. Ademas, se
demostrd una consecuencia indirecta entre el clima laboral y el agotamiento

emocional.(22)

En nuestra investigacion pudimos al grupo de trabajadores donde el 64.5% era
de sexo masculino y el 35.5% de sexo femenino. El 21% tenia entre 26 y 30
afios seguido de un 19.5% entre 36 y 40 afios y el 16.5% entre 31 y 35 afios. El
el 57% era soltero seguido de un 35.5% en la condicion de casado. El 52.5%
tiene el grado de Maestro y el 18% con el antecedente de capacitacién de haber
recibido algun diplomado. El 8.5% contaba con Doctorado. Existe un 21% que
no refiere un nivel de capacitacion. El 35% contaba con la especialidad de
derecho penal. Un 27. 5% tenia una experiencia profesional de 11 a 20 afios
seguido de un 8.5% con 21 a 30 afios. Segun la demanda de expedientes o
usuarios atendidos por dia el 22%, se observa que son de cuatro a 6 seguido de
un 17% entre 7 y 9 pero existe un 16% que refiere que atiende de 10 a 12
usuarios/expedientes por dia. Realizado el analisis se encontré que el 10.5% del
personal ya presenta un sindrome de burnout que requeriria intervencion clinica
para su manejo personalizado. Segun dimensiones, en la de agotamiento
emocional, un 24% manifiesta un alto agotamiento emocional. En la dimension
de despersonalizacion, el 48% del personal manifiesta una alta
despersonalizacion producto de su trabajo. En la dimensién de realizacion
personal, se observa una distribucion equitativa. Existe una diferencia
significativa de presentacion de las diferentes dimensiones del sindrome de
burnout en el personal en estudio, la dimensiébn mas afectada es la de
despersonalizacion seguida igualmente por la de agotamiento (p:000). el 62.5%
del personal en estudio tiene por lo menos hasta 2 esferas comprometidas

negativamente seguido del 35% con al menos 1 esfera comprometida.
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Se estudié la posibilidad de encontrar relacién con los habitos saludables del
personal en estudio. El 75.5% cuenta con un estado de habitos muy saludable
seguido de un 24% como saludable, sélo el 0.5% manifestdé un estado poco
saludable de habitos. La dimensién mas comprometida seria la de actividad
fisica, donde el 44% manifiesta un estado de habito muy saludable seguido en
45.5% como saludable (p:0.00). Por ende, pudimos observar una alta asociacion

hoy entre habitos saludables y la presencia de sindrome de burnout (p:0.00).

Las variables relacionadas también a sindrome de Burnout son el sexo (p:0.00),
edad (p:0.03) y estado civil (p:0.00). En el sexo femenino, el 21.1% presentaba
sindrome de burnout y en el grupo del sexo masculino tan solo el 4.7%. En el
grupo de 31 a 35 afios de edad, el 27.3% presentaba sindrome de burnout y en
el grupo de solteros el 11.4% presentaba el sindrome. Laboralmente, la Unica

variable asociada a sindrome de burnout fue experiencia profesional (p:0.03).

Se hace necesario fortalecer estrategias en este grupo profesional, especialmente
a través del seguimiento de los casos que ya ameritan una intervencion
asistencial directa y personalizada. Las investigaciones futuras deberan estar
centradas en el monitoreo desde medicina ocupacional en el grupo investigado,

para poder abordar estrategias eficaces.
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CONCLUSIONES

1. El 10.5% de la muestra en estudio presenta sindrome de burnout que

requeriria intervencion clinica para su manejo personalizado.

2. En la dimension de agotamiento emocional el 24% manifiesta un alto
agotamiento emocional. En la dimension de despersonalizacion, el 48%
del personal manifiesta una alta despersonalizacion. En la dimensién de
realizacion personal, se observa una distribucion equitativa entre alta
realizacion personal (34%), moderada realizacion personal (33%) y falta
de realizacion personal (33%). Esta diferencia es significativa de entre

las diferentes dimensiones.

3. Las variables asociadas a la despersonalizacion, condiciébn mas

comprometida, son sexo (p:0.02) y edad (p:0.01).

4. Existe una alta asociacion entre habitos saludables y la presencia de
sindrome de burnout (p:0.00). En esta variable, la dimension maés
comprometida comparativamente es la actividad fisica (p:0.00).
Asimismo, el sexo (p:0.00), edad (p:0.03), estado civil (p:0.00)
experiencia profesional (p:0.03) se encuentran altamente asociadas a la

presencia de sindrome de burnout.
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RECOMENDACIONES

Se recomienda la Gerencia del Ministerio Pablico identificar a los
trabajadores que presentan sindrome de Burnout, asi como al grupo con
alta despersonalizacion para empezar seguimiento clinico y manejo
médico ocupacional.

A la Gerencia del Ministerio Publico y toda organizacion laboral,
realizar trabajos de investigacion similares que sirvan de monitoreo en
estos aspectos por lo menos 1 vez a | afio y asi medir las medidas
correctivas aplicadas.

Al ministerio publico se le recomienda coordinar acciones con la
direccion regional de Salud de Tacna a fin de realizar una estrategia de
intervencion clinica en problemas de salud mental y estabilidad
emocional estratificado por sexo y edad, pues son las variables que
estadisticamente se muestran asociadas.

Al ministerio pablico se le recomienda distribuir la carga laboral con
nuevo personal a fin de brindar un mayor servicio y mejore la estabilidad

emocional de los trabajadores
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ANEXOS

Anexo 01: Ficha de datos generales y laborales del

personal

Datos demograficos:

Sexo: Masculino Femenino

Edad: 18-25 26-30 31-35 36-40 41-45 46-

50 51-55 56 a mas

Estado Civil: Soltero Casado Divorciado Viudo
Capacitacion: Diplomado Maestria Doctorado
Especialidad:

Datos Laborales

Cargo Laboral: Directivo Gerente
Administrativo Otros
Experiencia profesional (afios): anos

Colaborador

meses (en

caso fuera menor de 1 afio)

Cantidad de USUARIOS O EXPEDIENTES atendidos al dia:
1-3 4-6 7-9 10-12 13-15 16 a més
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MASLACH BURNOUT INVENTORY.

CUESTIONARIO 1

Sefiala la respuesta que crea oportuna sobre la frecuencia con que sienta los siguientes

enunciados:
Me siento .
. , . 1 vez al . Varias
emocionalmente 1 6 varias . Varias 1 vez por Todos los
1 . Nunca ~ mes 0 veces a la ,
agotado por mi veces/afio veces/mes | semana dias
. menos semana
trabajo.
Cuando termino mi , . 1 vez al . Varias
. . 1 6 varias ) Varias 1 vez por Todos los
2 |jornada de trabajo me| Nunca ~ mes 6 veces a la .
. " veces/ano veces/mes semana dias
siento vacio. menos semana
Cuando me levanto
or la mafiana y me , . 1 vez al . Varias
P y 1 6 varias . Varias 1 vez por Todos los
3 | enfrento a otra| Nunca - mes 0 veces a la ,
. . veces/ano veces/mes semana dias
jornada de trabajo me menos semana
siento fatigado.
Siento que puedo , . 1 vez al . Varias
g ,p_ 1 6 varias . Varias 1 vez por Todos los
4 | entender facilmente a| Nunca o mes 0 veces a la .
veces/ano veces/mes semana dias
las personas. menos semana
Siento que esto .
g y . . 1 vez al . Varias
tratando a algunas 1 6 varias . Varias 1 vez por Todos los
5 . Nunca o mes 0 veces a la .
personas como Si veces/ano veces/mes semana dias
) menos semana
fueran objetos
Siento que trabajar , . 1 vez al . Varias
a . ! 1 é varias . Varias 1 vez por Todos los
6 |todo el dia con la Nunca o mes 0 veces a la .
veces/ano veces/mes semana dias
gente me cansa. menos semana
Siento que trato con .
S , . 1 vez al . Varias
mucha eficacia los 1 6 varias . Varias 1 vez por Todos los
7 . Nunca o mes 0 veces a la .
problemas de mis veces/afio veces/mes | semana dias
. menos semana
clientes.
. . . . . 1 vez al . Varias
Siento que mi trabajo 1 6 varias , Varias 1 vez por Todos los
8 , Nunca o mes 0 veces a la .
me esté desgastando. veces/ano veces/mes | semana dias
menos semana
Siento que estoy
influyendo .
. y , . 1 vez al . Varias
positivamente en la 1 6 varias i Varias 1 vez por Todos los
9 . Nunca o mes 0 veces a la .
vida de otras veces/afno veces/mes | semana dias
) menos semana
personas a través de
mi trabajo.
Siento que me he , . 1 vez al . Varias
q . 1 6 varias . Varias 1 vez por Todos los
10 | hecho mas duro con | Nunca - mes 0 veces a la .
veces/afo veces/mes | semana dias
la gente. menos semana
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Me preocupa que

. , , . 1 vez al . Varias
este trabajo me esté 1 6 varias ] Varias 1 vez por Todos los
11 . Nunca o mes 0 veces a la P
endureciendo veces/afo veces/mes | semana dias
. menos semana
emocionalmente
. , . 1 vez al . Varias
Me siento con mucha 1 ¢ varias 3 Varias 1 vez por Todos los
12 . . . |Nunca o mes 0 veces a la .
energia en mi trabajo veces/afio veces/mes |semana dias
menos semana
. , . 1vez al . Varias
Me siento frustrado 1 6 varias ] Varias 1 vez por Todos los
13 . . Nunca o mes 0 veces a la .
en mi trabajo. veces/ano veces/mes |semana dias
menos semana
Siento que esto , . 1vezal . Varias
que estoy 1 é varias ] Varias 1 vez por Todos los
14 | demasiado tiempo en | Nunca ~ mes 6 veces a la .
. . veces/ano veces/mes | semana dias
mi trabajo menos semana
Siento que realmente .
. , . 1 vez al . Varias
no me importa lo que 1 6 varias ! Varias 1 vez por Todos los
15 . Nunca o mes 0 veces a la .
les ocurra a mis veces/ano veces/mes |semana dias
. menos semana
clientes.
Siento que trabajar en , . 1vez al . Varias
gue J 1 é varias ] Varias 1 vez por Todos los
16 | contacto directo con |Nunca o mes 0 veces a la .
veces/ano veces/mes | semana dias
la gente me cansa. menos semana
Siento que puedo .
g p_ . . . 1 vez al . Varias
crear con facilidad un 1 6 varias . Varias 1 vez por Todos los
17 . Nunca o mes 0 veces a la .
clima agradable con veces/afio veces/mes |semana dias
. menos semana
mis clientes.
Me siento estimado
después de haber , . 1vez al . Varias
P 1 é varias , Varias 1 vez por Todos los
18 |trabajado Nunca ~ mes 6 veces a la .
e . veces/ano veces/mes | semana dias
intimamente con mis menos semana
clientes.
Creo gue consigo .
g g , . 1 vez al . Varias
muchas cosas 1 6 varias A Varias 1 vez por Todos los
19 . Nunca o mes 0 veces a la P
valiosas en este veces/ano veces/mes | semana dias
. menos semana
trabajo.
Me siento como si . . 1 vez al . Varias
. o 1 ¢ varias . Varias 1 vez por Todos los
20 |estuviera al limite de | Nunca o mes 0 veces a la .
. N veces/ano veces/mes |semana dias
mis posibilidades. menos semana
Siento que en mi
trabajo los problemas , . 1 vez al . Varias
J P 1 é varias , Varias 1 vez por Todos los
21 |emocionales son Nunca - mes 0 veces a la .
veces/ano veces/mes | semana dias
tratados de forma menos semana
adecuada.
Me parece que los .
. P q , . 1 vez al . Varias
pacientes me culpan 1 0 varias . Varias 1 vez por Todos los
22 Nunca o mes 0 veces a la ,
de alguno de sus veces/afio veces/mes |semana dias
menos semana

problemas
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CUESTIONARIO 2

ESTILOS DE VIDA

M. Arrivillagay I. C. Salazar (2005)
Adaptacion de L. Palomares (2014)

El siguiente cuestionario tiene por objetivo evaluar las practicas y creencias
relacionadas con el estilo de vida saludable

Indicaciones:

Por favor marca con una “X” la casilla que mejor describa su comportamiento. No
pienses demasiado en responder y hazlo de acuerdo a lo que generalmente sueles hacer,
por lo que le pedimos que conteste con total sinceridad.

Valoracién
No item

Nunca Algunas Frecuente
veces

Siempre

Condicion, actividad fisica y deporte

Haces ejercicio, practicas algin deporte,
caminas, trotas, manejas bicicleta, nadas, bailas,
0 haces aero6bicos, por un tiempo minimo de 30
minutos durante 5 dias a la semana.

Terminas el dia con vitalidad y sin cansancio.

Mantienes tu peso corporal estable.

Practicas ejercicios que le ayudan a estar
4 |tranquilo  (yoga, meditacién, relajacion
autodirigida, taichi, kun fu, danza, etc.).

Recreacion y manejo del tiempo libre

Practicas actividades fisicas de recreacion
5 | (juegos, deportes, caminatas, bicicleta, natacion,
patinaje, baile, etc.).

6 | Incluyes momentos de descanso en su rutina

diaria.

7 | Compartes con su familia y/o amigos el tiempo
libre.

8 En tu tiempo libre: lee, va al cine, pasea,
escucha musica.

9 Destinas parte de su tiempo libre para actividades

académicas o laborales.

10| Ves television 3 o menos horas al dia.

Autocuidado y cuidado médico

11| Vas al odont6logo por lo menos una vez al afio.

12| Vas al médico por lo menos una vez al afio.
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13

Cuando te expones al sol, usas protector solar.

14

Chequeas al menos una vez al afio tu presion
arterial.

15

Te realizas examenes de colesterol, triglicéridos
y glicemia una vez al afio.

16

Te automedicas y/o acudes al farmaceuta en casos
de dolores musculares, de cabeza o estados
gripales.

17

Observas tu cuerpo con detenimiento para
detectar cambios fisicos.

18

Como conductor o pasajero usas cinturén de
seguridad.

Habitos alimenticios

19

¢Consumes entre 6 y 8 vasos de agua al dia?

20

Afades poco o0 nada de sal a las comidas en la
mesa.

21

Consumes 1 vaso 0 nada de gaseosa a la semana.

22

Consumes dulces, helados y pasteles menos de 2
veces a la semana.

23

¢Comes 3 frutas y 2 platos de verduras al dia?

24

¢Acostumbras comer al dia 3 comidas
principales y 1 refrigerio?

25

¢Comes en tu refrigerio frutas, frutos secos,
verduras o yogur?

26

¢Sueles consumir leche, yogur o queso bajo en
grasa o “light”?

27

¢ Comes pescado al menos 2 veces a la semana?

28

Consumes poco o hada de embutidos (jamonada,
mortadela, jamén, salchicha, etc.).

29

¢(Mantienes horarios ordenados para tu
alimentacion?

30

¢ Te tomas tiempo para comer y masticar bien
tus alimentos?

31

Consumes poco o nada de comidas ricas en
grasas Yy frituras.

32

Comes pocas veces o no frente al televisor,
computadora o leyendo.

33

¢Las preparaciones de tus comidas suelen ser al
vapor, sancochado, guisado, estofado, a la
plancha o sudado?

34

¢Cuando comes fuera sueles ordenar platos al
horno, al vapor, a la parrilla?

35

¢Desayunas todos los dias?

36

Consumes poco o0 nada de comidas rapidas
(pizza, hamburguesa, salchicha, alitas, etc.).

Consumo de alcohol, tabaco u otra droga

37‘ Fumas poco o nada de cigarrillo o tabaco.
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38

¢Prohibes que fumen en su presencia?

39

Consumes poco o nada de licor a la semana.

40

No consumes licor o alguna otra droga cuando se
enfrenta a situaciones de angustia o problemas en
su vida.

41

(Dices “NO” a todo tipo de droga?

42

Consumes menos de 3 tazas de café al dia.

Suefio

43

¢Duermes al menos 7 horas diarias?

44

No trasnochas.

45

¢Duermes bien y se levanta descansado?

46

¢ Te es facil conciliar el suefio?

47

No tienes suefio durante el dia.

48

No tomas pastillas para dormir.
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